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ABSTRACT 
Dengue Hemorrhagic Fever (DHF) is one of health problems in East Java Province especially in Lumajang District as 
the number of cases and deaths spreads sporadically all the time. DHF is caused by virus that transmitted by Aedes Aegyptt 
mosquito. This study was conducted to determinan the charactensties of of DHF death cases the knowledge altitude and 
practices and family behavior in LumaJang District. It was a descriptive study wtth cross sectional design. Interview was 
carried out to 20 famtly members after DHF death pattents to obtain more detailed history of the DHF death cases from 
2005 to april 2006 in Lumajang District. The cause of DHF death caso found are inadequate practice of family against DHF 
(50%) delaying family 's decision making in order to refer the patient to health services, and specific clmical mamfestations 
are rarely found tn most DHF cases causing different interpretation taken by patients familtes. The concluston ts that DHF 
is a dangerous dtsease infecting people tn all ages and causing death. Thus, it is suggested to refer the member of family 
suffering from htgh temperature of febrile quickly to health services during DHF epidemic. 
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PENDAHULUAN 
Penyakit Demam Berdarah Dengue (DBD) adalah 
salah satu penyakit infeksi menular yang sampai saat 
int masih merupakan salah satu masalah kesehatan 
masyarakat di Indonesia yang cenderung meningkat 
JUmlah penderita serta semakin luas penyebarannya. 
Di Indonesia penyakit DBD pertama kal i ditemukan 
dt Surabaya pada tahun 1968, akan tetapi konfirmasi 
wologis baru dtdapat pada tahun 1972. Sejak itu 
penyakit te rsebut menyebar ke berbagai daerah, 
sehingga sampai tahun 1980 di seluruh provinsi di 
Indonesia, menunjukkan kecenderungan peningkatan 
jumlah kasus dan luas wilayah yang terjangkit. Selain 
itu secara sporadis terjadi Kejadian Luar Btasa (KLB) 
setiap tahun. Kejadian Luar Biasa terbesar terjadi 
pada tahun 1998 dengan Incidence Rate (IR) 35, 19 
per 100.000 penduduk dan Case Fatality Rate (CFR) 
2%, pada tahun 1999 menu run tajam sebesar 10,17 
per 100.000 penduduk. Tetapi pad a tahun-tahun 
berikutnya DBD cenderung meningkat yaitu IR 15,99 
per 100.000 penduduk tahun 2000, IR 19,24 per 
100.000 penduduk tahun 2001 , IR 19,24 per 100.000 
penduduk tahun 2002 serta IR 23,87 per 100.000 
penduduk tahun 2003 (Adimidjaja, 2004). 
Dt Indonesia tahun 2005 Demam Berdarah 
Dengue memiliki tingkat kematian (CFR) 1,4% dan 
IR 22,6 per 100.000 penduduk. DBD sudah 37 tahun 
berada di Indonesia, tepatnya dimulai tahun 1968, tapi 
saat ini jumlah kasus dan daerahnya terus mentngkat. 
Kejadian Luar Biasa (KLB) DBD terjadt settap tahun 
di beberapa provinsi, dan KLB terbesar terJadt pada 
tahun 1998 dengan Jumlah 41 .843 kasus, sedangkan 
kematiannya 752 kasus (Kandun, 2005) 
Penyakit Demam Berdarah Dengue (DBD) 
adalah penyakit menular yang disebabkan oleh 
virus Dengue dan ditularkan oleh nyamuk Aedes 
Aegypti, yang ditandai dengan demam mendadak 
2-7 hari tanpa penyebab yang jelas,lemah atau lesu, 
gelisah, nyeri ulu hati, disertai tanda perdarahan dikuht 
berupa bintik perdarahan (petechte), lebam darah, 
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